UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA

FACULTAD DE CIENCIAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL SANTA

Nivel de conocimiento y préactica de medidas preventivas en familiares de pacientes

con tuberculosis de un Establecimiento de Salud en Santa, 2023

TESIS PARA OBTENER EL TITULO PROFESIONAL DE
LICENCIADA EN ENFERMERIA
Autoras:

Bach. Enf. Cerin Pimentel, Lady Anayeli
Cddigo ORCID: 0009-0009-0003-0852
Bach. Enf. Euribe Blas, Leidy Lucero
Caodigo ORCID: 0009-0002-5045-0408
Asesora:

Mg. Pozo Cusma, Betsi Margaret
DNI N°: 27420277
Cdodigo ORCID: 0000-0003-3536-2784
NUEVO CHIMBOTE - PERU

2024



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA

FACULTAD DE CIENCIAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Revisado y V.° B. de:

e

Mg. Pozo Cusma Betsi Margaret

ORCID: 0000-0003-3536-2784

DNI: 27420277

ASESORA



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA

FACULTAD DE CIENCIAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

U NIJI'V'EER S 1'D A D

NACIONAL DEL SANTA

Revisado y V.° B.° de:

N e ——"
Mg. Rodriguez Barreto, Yolanda

DNI: 17819491
ORCID: 0000-0001-5913-1003
PRESIDENTA

Fa

Ms. Tru jillo(iloldén, Liz
DNI: 32949704
ORCID: 0000-0001-8624-6850
SECRETARIA

Mg. Pozo Cusma, Betsi Margaret
DNI: 27420277
ORCID: 0000-0003-3536-2784
INTEGRANTE



ACTA DE CALIFICACION DE LA SUTENTACION DE LA TESIS

En el Distito de Nuevo Chlrﬁbote, en la Universidad Nacional de Santa, en el
Au\m&uh\é&meﬁfa—gp@g&:m@ﬂfa, siendo las 12:00Q.. horas del
dia Oi&mﬂ&oﬁxoﬁo%\ ..................... , dando cumplimiento a la Resolucion N°
2WE - 2ANRU OB =FC se reunidé el Jurado Evaluador presidido por I‘fg‘(s:\@\‘ﬁox
Qa%g«-‘%%m«éfb, teniendo como miembros a HﬁLngmiﬂb
LRo\da . (secretario) (a), v Hg@ékﬁifﬁraaﬂpoég&&m (integrante),
para la sustentacién de tesis a fin de optar el titulo de Lfcwodw&m&%@@rmw&,
realizado por el, (la), (los) tesista (as) ...............

L@dglwmﬁunkmﬁlgs&bdaﬂn%@(eﬁn@ma&el .....................

Terminada la sustentacion,-el-fla), (los) tesista (as)s respondi6 (ieron) a las preguntas formuladas
por los miembros dﬁ‘ jurado. '

El Jurado después de deliberar sobre aspectos relacionados con el trabajo, contenido y
sustentacion del mismo y con las | sugerencias pertinentes, declara la sustentacién como
..... 6Xade.a'\a asignandole un calificativo de 20 puntos, segun
articulo 112° del Reglan'uento General de Grados y Titulos vigente (Resolucién N° 337-2024-CU -
R-UNS) ~— 3

Siendolas 43:0Q..... horas del mismo dia se dio por terminado el acto de sustentacion firmando
los miembros del Jurado en sefial de conformidad

Nombre: #3. Yolonda: Qo&@% Baxcdo Nombrer, : L% .T.\'LgEUO Roldany

Presidente Secretario

Nombre: )(3. Beks? Ho:vgaréf @730 @6m )

Integrante

Distribuci6n: Integrantes J.E ( ), tesistas ( )y archivo (02).

i
l‘-

kﬁ e 153

]

/z /

oo !

Y



turnitinJ)
Recibo digital

Este recibo confirma quesu trabajo ha sido reciblde por Turnitin, A continuacion podrd ver
k2 informacién ded recibo con respecto a su entrega.

La primera pdgina de tus entregas se muestra abajo.

Aator dela entreca Lady Anayedl Cerin Pimentel

Tiulo del mercica  informe de tesis
Thwode laeorege Nived de concomiento y practica de medidas preventivas en..
Nombee del archiva - Nived_de_conoamiento y_prictica_de_medidas_preventivas,....
Tamato del archivee  S92.85K

Total pagmas:  S4
Totadl de palahras 9,087
Total ge caracteres  SA028

Fecha de ertrecs 05:200.-2024 10:343. m. (UTC.0500)
Identtcacor de la etre.. 2409914230

UM AMANL L WNT
LUALLA L B L]
TN A

7)UNS

B aiadee R
1 S m—
L o
- et

-
-
S — -
S ——




Mivel de conocimiento y practica de medidas preventivas en
familiares de pacientes con tuberculosis de un
Establecimiento de Salud en Santa, 2023.docx

HFLMNE OF DML ALl

19, 200 7« 124

INDECE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRAEAJOS DEL
ESTUDLARTE

FUENTES PRIBSHIAS

repositorio.uns.edu.pe

Huente o lntermet

I

-~

repositorio.uwiener.edu.pe

Huerie oe Irtermet

3%

repositorio.ucv.edu.pe

Huente o lntermet

Tw

-~ -

hdl.handle.net

Fuerie oe Iriermet

Tw

es.scribd.com
H Huerie oe Irtermet r:" 1 %
Submitted to Universidad Nacional del Santa "-:1
= Trabapo del estudiante %
M repositorio.unac.edu.pe
'-J-:-E-:-:I-:- It FI ‘.:" 1 %
1library.co
H Fusre -:I-:-rh!rn-:-rm'. ‘.:" 1 %




DEDICATORIA

A Dios por estar presente en cada uno
de mis dias dandome salud y fortaleza para
perseverar en mi camino, ser mi guia y
ensefiarme que debo levantarme ante
cualquier caida por inspirarme a nunca
rendirme sin haber luchado.

A mis padres, Mariela y Daniel, por ser mis
guias incondicionales en este viaje llamado
universidad, por los valores que me han inculcado
y por el amor inquebrantable que siempre me han
brindado. Por ser mi fuente de inspiracion vy
motivacion para seguir adelante y conseguir mis
metas.

A mis hermanos, Coral y Jhosmar, por
estar a mi lado en todo momento, por
experiencias inolvidables y divertidas. Por
su amor constante que me llena de alegria
incluso en los momentos mas dificiles y
por ser mi motivacion para superarme cada
dia.

A mi mejor amiga Yenny por ser mi confidente
mas cercana, mi compafiera de risas y lagrimas,
ser mi apoyo incondicional en esta etapa
universitaria, por creer en mis capacidades y
ensefiarme que la amistad es un hermoso regalo de
Dios.

Lady Anayeli Cerin Pimentel

vii



A Dios por acomparnarme
incondicionalmente, por otorgarme la
sabiduria necesaria para afrontar las
diversas situaciones de la vida, por darme
la salud y fortaleza para culminar con éxito
mi carrera universitaria e ir alcanzando las
metas que me he propuesto.

A mis padres, Julia y Ceferino, por apoyarme
incondicionalmente en la vida, por inculcarme en
valores y motivarme a seguir luchando por mis
suefios. Ellos con mi mayor inspiracion para
mejorar como persona y profesional, ya que deseo
que se sientan orgullosos de la mujer que

formaron.

A mis hermanos, Magaly y Abel, por
estar siempre a mi lado acompafiandome
en los momentos de alegrias y tristezas,
por los consejos que me brindan y
motivarme a continuar con mis estudios y
capacitaciones sobre mi profesion. Ellos
saben que como personal de salud siempre
debemos estar en contante capacitacion.

A mi tio, Sabino, por su constante apoyo y
aliento para perseguir mis suefios, por alentarme a
no poner limites a mis aspiraciones y por creer en
mis habilidades tanto personales como
profesionales.

Leidy Lucero Euribe Blas

viii



AGRADECIMIENTO

A nuestra apreciada casa de estudio, Universidad Nacional del Santa, por acogernos
durante los 5 afios de carrera universitaria y ofrecernos las mejores oportunidades de

aprendizaje para nuestra formacién académica y personal.

A la plana docente de la Escuela Profesional de Enfermeria por ensefiarnos la esencia
de esta hermosa profesién y enriquecer nuestros conocimientos a través de sus

ensefianzas y experiencias laborales.

A nuestra asesora, Mg. Betsi Margaret Pozo Cusma, por compartir sus conocimientos

y acompafiarnos en la elaboracion de este trabajo de investigacion.

A los familiares de los pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa por

brindarnos su tiempo y participar voluntariamente de esta investigacion.

Cerin Pimentel Lady Anayeli y Euribe Blas Leidy Lucero



INDICE

DEDICATORIA ...ttt vii
AGRADECIMIENTO ...t sees s sss s saes s sass s sseesss s sans s ssssssssssannsnsoan ix
RESUMEN .....oootieteeeeeete e ee s ses s s s ss s sasn s es s s sssans s sansens Xiv
ABSTRACT ..ottt bbb XV
I, INTRODUCCION ..ottt 16
1. MARCO TEORICO ... aee s 21
2.1, ANTECEDENTES ..ottt aee et sass s s sn e 21
2.2, MARCO CONCEPTUAL ..ot sennes 24
1. MATERIALES Y METODOS........ooieieieieeeeeieeeeeee s es e ses s ses s ses s 35
IV.  RESULTADOS Y DISCUSION........coooiieieieereeieeeeeeeeeeeeee s es e ee s es s 41
4.1, RESULTADOS ....ooivoieieeieeeeeieeeseee e sees st sas s sansans 41
4.2, DISCUSION ....oomeeiieeeeeee et 47
V. CONCLUSIONES Y RECOMENTACIONES........coooiueeiemieeeeeeeeieeeeeieeiesseeesiesessessesses s 51
5.1, CONCLUSIONES.......ooooeeieeeeeeeeeeeeeee e seesees e sees s sesssessesssssssssssssssessssssssaes s sesssssassesees 51
5.2.  RECOMENDACIONES.........cooomieieieieieeeieseses s sesssessessesss s ses s saes s sess s sanes 52
VI. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y VIRTUALES........ccooseeireeerieeieseeieeiesee e, 53
VI ANEXOS. ...t saeseas 61



INDICE DE TABLAS

Pag.

Tabla 1. 41
Practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de

Salud Santa, 2023.

Tabla 2 43
Nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de pacientes con tuberculosis del

Centro de Salud Santa, 2023.

Tabla 3 45

Nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con

tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.

Xi



INDICE DE GRAFICOS

Pag.

FIGURA 1: 42
Practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de

Salud Santa, 2023.

FIGURA 2: 44

Nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de pacientes con tuberculosis del

Centro de Salud Santa, 2023.

FIGURA 3: 45
Nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con

tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.

xii



INDICE DE ANEXOS

ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

ANEXO 2

CUESTIONARIO DE MEDIDAS PREVENTIVAS

ANEXO 3

CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE FAMILIARES

ANEXO 4

Pag.
61

62

64

68

RESPUESTAS DEL CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE FAMILIARES

Xiii



RESUMEN

Esta investigacion es de tipo descriptivo y correlacional de corte transversal. Tuvo como
objetivo general conocer la relacidon entre el nivel de conocimiento y préactica de
medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de Salud
Santa, 2023. La poblacion estuvo conformada por los familiares de los pacientes con
tuberculosis que pertenecen a la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y Control
de tuberculosis. Para la recoleccion de datos se utilizo la técnica de la entrevista donde
se aplicd dos instrumentos, Cuestionario de nivel de conocimiento de familiares y
Cuestionario de medidas preventivas. El procesamiento de datos se realiz6 en el
Software SPSS versidn 29 y se obtuvieron las siguientes conclusiones: El 76.9% de los
familiares de pacientes con tuberculosis presentan una practica adecuada de medidas
preventivas, mientras que el 23.1% tiene una practica inadecuada. El 76.9% de los
familiares de pacientes con tuberculosis presentan un nivel de conocimiento alto, el
15.4% presenta conocimiento medio y 7.7% conocimiento bajo. Existe una relacion
estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y la practica de medidas

preventivas de los familiares de pacientes con tuberculosis (p = 0.014).

Palabras claves: Nivel de conocimiento, practica, medidas preventivas, tuberculosis
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ABSTRACT

The investigation of type descriptive and cross-sectional correlational. Its general
objective was to know the relationship between the level of knowledge and practice of
preventive measures in relatives of patients with tuberculosis at the Santa Health Center,
2023 measures. The population was made up of relatives of tuberculosis patients who
belong to the National Health Strategy for the Prevention and Control of tuberculosis.
To collect data, the interview technique was used where two instruments were applied,
the Family Knowledge Level Questionnaire and the Preventive Measures
Questionnaire. Data processing was carried out in SPSS software version 29 and the
following conclusions were obtained: 76.9% of relatives of patients with tuberculosis
have an adequate preventive practice, while 23.1% have an inadequate practice. 76.9%
of relatives of patients with tuberculosis have a high level of knowledge, 15.4% have
medium knowledge and 7.7% have low knowledge. There is a statistically significant
relationship between the level of knowledge and the practice of preventive measures of

relatives of patients with tuberculosis (p = 0.014).

Keywords: Level of knowledge, practice, preventive measures, tuberculosis
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INTRODUCCION

1.1

Descripcion y formulacion del problema

La tuberculosis es provocada por la bacteria Mycobacterium tuberculosis que
mayormente afecta a los 6rganos de los pulmones, por lo cual es una enfermedad
que se propaga de persona a persona por medio del aire. Cuando una persona
con tuberculosis estornuda, escupe o tose suele expulsar gotas de saliva con
bacilos de tuberculosis, si una persona se encuentra cerca es muy probable que
inhale estos bacilos y como consecuencia puede quedar infectada. La
tuberculosis logra perjudicar a personas de todas las edades, pero mayormente
las que estan méas propensos a contraer esta enfermedad son los adultos, se
estima que el 95% de casos y fallecimientos se encuentra en los lugares en
desarrollo (OPS, 2022).

A nivel mundial existe 4400 personas que fallecen de la tuberculosis, ademas
cerca de 30.000 personas suelen contraer esta enfermedad, porque se encuentran
expuestas en el medio ambiente, a causa de la pandemia covid-19 ocurrido hace
aproximadamente 3 afios, la Organizacion Mundial de la Salud refiere que
debido a las restricciones dadas por el estado se limitaron las pruebas para el
descarte de la tuberculosis asimismo el acceso a los cuidados a las personas
contagiadas, por lo tanto las cifra de los contagiados iban en aumento, respecto
al 2021 cerca de 10.6 millones de personas contrajeron la enfermedad de la
tuberculosis y alrededor 1.6 millones de personas perdieron la vida por esta
causa. (OPS, 2023).

Desde el enfoque demografico, en el afio 2020 los casos de tuberculosis han ido
en aumento mayormente en las regiones: Asia Sudoriental con un (43%),

también Africa (25%) y Pacifico Occidental (18%), por otro lado, los
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porcentajes en el Mediterraneo Oriental son menores con un (8,3%) ademas las
Américas presenta un (3,0%) en el caso de Europa con el (2,3%). Alrededor de
30 paises representan un 86% de nuevos casos de tuberculosis a nivel mundial,
sin embargo 8 de estos paises suele representar dos tercios del total, dentro de
ellos esta la India con un (26%), China con el (8,5%), el pais de Indonesia con
el (8,4%), también con un (6,0%) filipinas, el (5,8%) de Pakistan, con un (4,6%)
Nigeria, Bangladesh con el (3,6%) y por ultimo el (3,3%) de Sudafrica. (OMS,
2021).

Los objetivos del desarrollo sostenible (ODS) en la meta 3.3 nos dice sobre la
detencion de la enfermedad de malaria, SIDA, la tuberculosis y otras
enfermedades, donde la tuberculosis también esta integrado en esta meta, su
principal objetivo es poner fin a esta enfermedad, lo cual busca disminuir su
incidencia en un 80% asimismo reducir el nimero de fallecidos a causa de la
enfermedad por tuberculosis a un 90%. (Naciones Unidas, 2023).

En el Pert la enfermedad de la tuberculosis tiene muchos afios, hasta la
actualidad sigue siendo un problema muy complejo para el sistema de salud,
hablando por el lado epidemiolégico, la mayor poblacion que adquieren esta
enfermedad es del sexo masculino representando el 65%, por otra parte, el sexo
femenino representa el 35%, ddénde observamos que la poblacion mas
vulnerable para padecer de la tuberculosis son los hombres, ademas las regiones
de nuestro pais vienen siendo afectada por esta enfermedad, por lo tanto estos
suelen estar divididos estratégicamente para identificar las regiones que
presentan una mayor tasa de contagios por la enfermedad de la tuberculosis en
riesgo muy alto se encuentran las regiones Tumbes, Lima, Amazonas Callao,

Ucayali, Madre de Dios y Cusco que representan 7 regiones, también con un
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riesgo alto se encuentra San Martin, Puno, Loreto, Ica , Apurimac y
Huancavelica con un total de 6 regiones, con un riesgo moderado se ubican las
regiones Pasco, Tacna, Lambayeque, Cajamarca, Ancash y Moquegua, como
riesgo leve se encuentran Huénuco, Arequipa, Ayacucho, Junin, Piura, y La
Libertad . (MINSA, 2022).

Ley de Prevencion y control de la Tuberculosis en el Pert (Ley 30287 de 2023),
implementada por el ministerio de salud dispone una norma técnica de salud
para las personas afectadas por la tuberculosis, donde incluye la promocion,
prevencion, diagnostico, tratamiento, control, seguimiento y rehabilitacion de la
poblacion vulnerada por la enfermedad de la tuberculosis, asimismo esta norma
debe estar implementada tanto para sector salud por parte del estado y el
privado.

En Perd, el MINSA fomenta las practicas de medidas preventivas para reducir
la propagacion de la tuberculosis, algunas de estas medidas son: cubrirse con el
antebrazo al estornudar, lavarse las manos después de estornudar, mantener la
desinfeccion en el hogar, asegurar una buena ventilacion y seguir una dieta
equilibrada. (MINSA, 2012).

En el distrito de Santa existe casos de contagio entre familiares de pacientes con
tuberculosis, pero se desconoce si las causas fueron por una incorrecta practica
de medidas preventivas o el desconocimiento de la enfermedad.

Frente a esta situacion se formula la siguiente interrogante de investigacion.

¢ Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y la practica
de medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del

Centro de Salud Santa, 20237
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1.2.

1.3.

1.4.

Objetivos de la investigacion

1.2.1. Objetivo General

Conocer la relacion entre el nivel de conocimiento y practica de medidas

preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de Salud

Santa, 2023.

1.2.2. Objetivos Especificos

- ldentificar la practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con
tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.

- Identificar el nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de
pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.

- Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y practica de medidas
preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de Salud
Santa, 2023.

Formulacion de la Hipdtesis

Si existe relacién entre el nivel de conocimiento y practica de medidas

preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de Salud

Santa, 2023.

Justificacion e importancia

1.4.1. Justificacion

La tuberculosis en la actualidad es una de las enfermedades que tiene mayor

indice de contagio entre la poblacion, donde cada dia aumentan los casos de

tuberculosis a pesar de ser prevenible y curable. Las personas con tuberculosis
tienen mayor probabilidad de contagiar a quienes le rodean en especial si
conviven con ellos, muchos de los familiares no tienen los conocimientos

necesarios para cuidarse entre ellos, por ende, se busca identificar los
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conocimientos que tienen acerca de la enfermedad y de las medidas preventivas
de la tuberculosis.

El presente trabajo de investigacion tuvo como finalidad conocer el nivel de
conocimiento y practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con
tuberculosis de la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y Control de la
Tuberculosis, ademas esta investigaciébn nos ayuda a identificar si los
conocimientos proporcionados por el personal de Enfermeria han sido puestos
en practica en la vida cotidiana de los familiares de los pacientes con
tuberculosis.

Esta investigacion tuvo el propdsito de brindar informacion actualizada acerca
del nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas que tienen los
familiares de los pacientes con tuberculosis de la Estrategia Sanitaria Nacional
de Prevencion y Control de la Tuberculosis del Centro de Salud Santa para
realizar futuras investigaciones.

1.4.2. Importancia

En los altimos afios los casos de tuberculosis han ido en aumento alrededor del
mundo y el Per( no ha sido la excepcidn, pues las personas con tuberculosis en
su mayoria no cumplen con el régimen terapéutico ni con las medidas
preventivas para evitar su contagio.

Ante la presencia de un caso de tuberculosis en el hogar existe una alta
probabilidad de propagacion de la enfermedad entre los miembros de la familia,
por lo tanto, este trabajo de investigacion tiene relevancia debido a que
proporciona los recursos necesarios al profesional de enfermeria para conocer y
ensefiar sobre las medidas preventivas de la tuberculosis, reiterando la

importancia que tiene una alimentacién saludable, cuidados en el hogar, buena
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higiene personal, el control de habitos nocivos y un buen descanso y suefio en
las personas.

Los resultados de la investigacion permitiran el surgimiento de nuevas
investigaciones en la Escuela Profesional de Enfermeria, priorizando de este
modo la prevencion de la tuberculosis en los familiares. Ademas, generara que
otras carreras universitarias de la Universidad Nacional del Santa realicen

estudios similares.

II. MARCO TEORICO

2.1.

ANTECEDENTES

A nivel internacional:

En Ecuador, Vasquez (2018), investigd “Conocimiento y actitudes sobre la
tuberculosis pulmonar en pacientes y familiares que reciben tratamiento en el
Centro de Salud Venezuela de la ciudad de Machala”, los hallazgos encontrados
muestran que alrededor del 50% de la poblacion conocen el medio de
transmision y el diagnostico de la enfermedad, pero estan desinformados de las
medidas preventivas y tratamiento; Referente a las actitudes en nutricion mas
del 50% ingiere alimentos en una hora apropiada, respecto al cuidado personal
mas del 40% al toser o estornudar se cubre con el antebrazo, en el hogar mas del
50% tienen separado los dormitorios de la cocina y por Gltimo en el cuidado de
la salud, gran cantidad de la poblacion asiste a sus controles.

En Nicaragua, Martinez y Ramos (2019), investigaron “Conocimientos,
Actitudes y Précticas, sobre Tuberculosis, en familiares de pacientes ingresados
en el Instituto Nacional Cardiopulmonar del térax en Tegucigalpa, Honduras,
de Julio a Noviembre del 2018” tuvieron como resultado que con respecto al

nivel de conocimientos 11.11% es Bueno, 55.55% es Regular y 33.33% es
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Deficiente. En actitudes 57.14% es Bueno, 42.85% es Regular. En cuanto a
Précticas 44.44% es Bueno, 22.22% es Regular y 33.33% es Deficiente.

En Ecuador, Garcia (2022), Investigd “Nivel de conocimiento y cuidados de los
familiares en pacientes con tuberculosis pulmonar”, fue un estudio cualitativo,
descriptivo y documental. Los resultados muestran que el nivel de
conocimiento, la actitud y la practica de los familiares es bajo y no existe una
relacion significativa. Por lo tanto, se concluye que existe un déficit en
conocimiento y cuidados.

A nivel nacional:

En Lima, Rondon (2015), Investigd “Conocimientos y practicas de medidas
preventivas de tuberculosis pulmonar en familiares de pacientes del programa
de tuberculosis, CAP 1lIl Hermana Maria Donrose 2015”, obteniendo como
resultado que el 95% de familiares tienen conocimiento sobre medidas
preventivas, el 91% tienen précticas saludables y el 9% préacticas no saludables.
En Huancayo, Cortez (2018), en su investigacion “Conocimiento y actitud sobre
prevencion de tuberculosis en personas en convivencia con pacientes con
tuberculosis pulmonar en la Micro Red de Salud Concepcion 2018”. Los
resultados muestran que con relacion a una actitud impropia tienen:
conocimiento nulo (2.2%) y poco conocimiento (25.8%); en cuanto a una actitud
inadecuada tienen: poco conocimiento (54.8%) y regular conocimiento (8.6%).
En una actitud tiene regular conocimiento (7.5%) y en actitud adecuada tiene
regular conocimiento (1.1%). Concluyendo que hay relacién entre conocimiento
y actitudes sobre medidas preventivas en la poblacion.

En Chiclayo, Salazar (2020), estudio el “Conocimiento y Actitud sobre Medidas

Preventivas en contactos de pacientes con tuberculosis de un Establecimiento

22



de Salud — Red Chiclayo 2019, teniendo como resultados que en relacion al
nivel de conocimiento: 44% presenta conocimiento regular, 32% presenta poco
conocimiento, 4% presenta ninguin conocimiento y 20% presenta conocimiento
conveniente. Con respecto a la actitud sobre medidas preventivas: el 58% tiene
actitud regular, 4% actitud inadecuada y 38% actitud adecuada. Por tal motivo
se concluye que existe una correlacion positiva y alta entre las variables de
estudio.

En Lima, Travezafio (2021), en su estudio “Relacion entre el conocimiento y
actitudes en personas en convivencia con paciente con tuberculosis pulmonar en
San Antonio de Pedregal Chosica, 2021”, obtuvo como resultado con respecto
al nivel de conocimiento: Presentan un nivel alto (54.3%), nivel medio (16.3) y
un nivel bajo (29.3%); en cuanto al nivel de actitudes presentan actitud favorable
(60.9%), actitud indiferente (14.1%) y actitud desfavorable (25%). Por tal
motivo se concluye que hay relacion entre el conocimiento y actitud en la
muestra de estudio.

En Lima, Romero y Gonzales (2024), en su investigacion “Conocimiento y
practicas sobre prevencion en contactos domiciliarios de pacientes con
tuberculosis pulmonar en dos Establecimientos de Salud, Lima. 20227
obteniendo como resultados: En relacion con el nivel de conocimiento se obtuvo
con conocimiento medio al 66,23% (dimensién de conocimiento general sobre
TB), 70,13% (dimension de conocimiento sobre medidas preventivas sobre la
TB) y el 67,53% (dimension sobre medidas de infeccién dentro del hogar).
Referente a la otra variable prevalecié practicas inadecuadas con 66,23%
(medidas de prevencion frente a la TB) y 62,34% (medidas de control de

infeccion dentro del hogar).
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2.2.

A nivel local:

En Nuevo Chimbote, Gonzales y Marcos (2013), estudiaron “Efectividad del
cuidado de enfermeria en el autocuidado del familiar del paciente con
tuberculosis pulmonar. Puesto de Salud “Miraflores Alto”. Chimbote, 2012”.
Estudio cuantitativo — cuasiexperimental, una muestra de 21 familiares de
pacientes con tuberculosis a las cuales se les aplicd un Cuestionario como pre y
post test. Los resultados en el pretest fueron: El 52.4% de la poblacion
presentaron un cuidado adecuado y 47.6% cuidado inadecuado; en el primer
postest el adecuado cuidado obtuvo el 76.2% y el inadecuado cuidado 23.8%;
por otro lado, en el segundo postest se alcanzo6 el 100% en adecuado cuidado.
En Nuevo Chimbote, Campos y Salinas (2014) investigaron “Efectividad del
programa educativo: “Fortaleciendo mi conocimiento, prevengo la
tuberculosis” en el nivel de conocimiento del cuidador familiar, Centro de Salud
El Progreso. Chimbote 2013”. Los resultados obtenidos mediante el
cuestionario antes de la aplicacion del programa educativo fue que el 14.3%
mostraban conocimiento alto, 34.3% conocimiento bajo y 51.4% conocimiento
medio. Posterior a la aplicacion del programa el 100% presento un conocimiento

alto.

MARCO CONCEPTUAL

Bases Tedricas

El trabajo de investigacion actual estd basado en la “Teoria General de
Sistemas” planteado por Ludwing Von Bertalanffy.

La teoria de Von Bertalanffy se encarga de las variaciones ocasionadas por las
interacciones de distintos elementos variables de una situacion. En la actualidad

los individuos pueden crear relaciones entre estos mismos y el medio ambiente,
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esta teoria suele brindar muchas influencias que interfiere al ser humano, donde
producira cambios en algunas de las partes del todo. (Navarro, 2014).

El rendimiento del sistema radica en su habilidad para adaptarse a un medio que
cambia permanentemente. La teoria de sistemas ve al sistema como un todo que
es sumamente influenciada por el medio exterior y puede alterarse por
deficiencias o excesos. El sistema es definido como un todo compuesto por
porciones conectadas, donde cada parte cumple una funcion especifica.
Mientras que el sistema otra funcién. (Lorenzon, 2020).

Luego de describir y analizar la teoria podemos decir que es la forma en la cual
maltiples factores suelen afectar al ser humano, ademas sabemos que es un
modelo para representar como interactta el individuo con el medio ambiente, es
decir con su entorno. (Bertalanffy, 1989).

“Los elementos o componentes que integran el sistema son: entrada, proceso,
salida, retroalimentacion y ambiente” (Navarro, 2014).

ENTRADA, es lo que ingresa del sistema los cuales podrian ser personas,
suministros o informacion; éstos componen el impulso del sistema para la
realizacion de sus necesidades operativas (Bertalanffy, 1989).

Para fines de la investigacion este elemento viene a ser el nivel de conocimientos
sobre la tuberculosis.

Tuberculosis

La tuberculosis es provocada por la bacteria Mycobacterium tuberculosis que
mayormente afecta a los 6rganos de los pulmones, por lo cual es una enfermedad
que se propaga de persona a persona por medio del aire. Cuando una persona
con tuberculosis estornuda, escupe o tose suele expulsar gotas de saliva con

bacilos de tuberculosis, si una persona se encuentra cerca es muy probable que
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inhale estos bacilos y como consecuencia puede quedar infectada. La
tuberculosis logra perjudicar a personas de todas las edades, pero mayormente
las que estan méas propensos a contraer esta enfermedad son los adultos, se
estima que el 95% de casos y fallecimientos se encuentra en los lugares en
desarrollo (OPS, 2022).

Cuando una persona se encuentra infectada con la tuberculosis y se acerca a la
persona sana es muy probable que se pueda contagiar, puesto que la tuberculosis
suele transmitirse a través del aire, es decir cuando habla, estornuda o tose suele
expulsar las bacterias, por lo tanto, la persona sana puede contraerlo por este
medio, asi mismo si esta en constante cercania al paciente con tuberculosis es
mas propenso a contraer la enfermedad, ademas la persona infectada debe evitar
estar en lugares concurridos como mercados, colegios, entre otros lugares puesto
que son espacios donde la poblacién suele estar a menudo, asimismo la persona
infectada tiene que estar utilizando alguna proteccion como la mascarilla para
evitar que contagie a los demés. (MINSA, 2023).

Acerca de los factores de riesgo la mayoria de la poblacion suele presentar sus
defensas bajas, mayormente surgen cuando en casa hay una alimentacion
inadecuada, otro factor de riesgo es por afecciones como el VIH (virus de
inmunodeficiencia humana), la desnutricion, diabetes mellitus, etc. Asimismo,
mantener contacto frecuentemente con una persona con tuberculosis que atn no
Ileva tratamiento, la tuberculosis suele afectar tanto a jévenes como adultos, por
ende, debemos de estar en constante cuidado. (MINSA, 2023).

Dentro de las manifestaciones clinicas mas comunes que se presentan en la
tuberculosis es: la persistente tos con flema por mas de dos semanas, presentan

fiebre y estos normalmente suelen aumentar por las noches, presentan una tos
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con expulsion de sangre (Hemoptisis), también sufren una pérdida de apetito y
disminucién del peso, asimismo presenta sudor durante la noche (diaforesis
nocturna), debilidad y dolor en el pecho, ademé&s cansancio constante, la
mayoria de los pacientes con tuberculosis muestran todas estas manifestaciones
clinicas. (MINSA, 2023).

Con el transcurso de los afios, la tecnologia ha ido evolucionando haciendo que
el personal de salud tenga mayor facilidad al realizar un diagnéstico oportuno
para el paciente, para realizar el diagnostico de la tuberculosis los pacientes
presentaran algunos sintomas ya mencionados lo que indicaria una sospecha
sobre la enfermedad, posteriormente se lleva a cabo el examen de esputo, esto
es fundamental ya que es la forma de diagnosticar la tuberculosis, implica en
recolectar expectoracion (flema), con el propdsito de observar los bacilos
causantes de la enfermedad mediante el microscopio, ademas se realiza una
radiografia de torax, que es una prueba fundamental y Util para el diagnéstico
de la tuberculosis pues permite visualizar la magnitud de la enfermedad en los
pulmones, su progreso y sus secuelas. (MINSA, 2023).

El paciente y su entorno debe de conocer que la tuberculosis es curable y
tratable, siempre y cuando cumpla con su tratamiento indicado al pie de la letra,
cuando el paciente es diagnosticado con tuberculosis, el paciente debe de iniciar
con su tratamiento inmediatamente tal como indica la norma técnica de salud
para el cuidado integral de la persona afectado por tuberculosis, familia y
comunidad de la resolucion ministerial N° 200-2023-MINSA donde el
tratamiento para pacientes con TB sensible consta de dos fases, lo cual, la
primera fase dura dos meses y la medicacion es diaria con un total de 50 dosis,

los medicamentos a utilizar es la isoniacida (H), Rifampicina (R), Etambutol (E)
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y Pirazinamida (Z); para la segunda fase dura 4 meses con un total de 54 dosis,
la medicacion es interdiaria y los medicamentos que utilizan son la Isoniacida
(H) y Rifampicina (R). (MINSA, 2023).

Conocimiento

En su teoria el filésofo Immanuel Kant define el conocimiento como producto
de la interaccion entre las estructuras cognitivas y la experiencia sensible
provenientes de la mente del ser humano. Asimismo, hace referencia que las
estructuras cognitivas son aquella informacion obtenida a través de conceptos y
categorias a priori, mientras que la experiencia sensible es la informacion
obtenida mediante la experiencia humana. (Prado, 2023)

Neill y Cortez (2018) refiere que el nivel de conocimiento es el grado de
informacion que una persona posee, donde se clasifica en los siguientes niveles:
Conocimiento empirico: Este es el conocimiento que el ser humano capta la
realidad por primera vez, a través de los sentidos, este mayormente es adquirido
en la practica cotidiana, es decir se adquiere por medio de las vivencias que tiene
el ser humano, y suele ser difundida de una generacion a otra.

Conocimiento cientifico: Este conocimiento es la capacidad que el hombre suele
obtener por medio de conceptos, es decir suele indagar e investigar, para poder
fundamentar su respuesta ante la realidad, asimismo utiliza la ldgica y se
comunica por medio del lenguaje cientifico.

PROCESO, momento que generan las modificaciones y las entradas se
transforman en salidas o resultados. El sistema modifica, crea y ordena los datos
que recibe mediante un proceso que reorganiza las entradas (Bertalanffy, 1989).
En la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencién y Control de la tuberculosis

del Centro de Salud Santa el profesional de enfermeria se encarga de brindar a
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los familiares de los pacientes la informacion proporcionada por la Organizacion
Mundial de la Salud, Organizacion Panamericana de Salud y Ministerio
Nacional de Salud, esta comunicacion se realiza de manera dinamica y
empleando un lenguaje claro y comprensible, con el objetivo de asegurar que
los familiares no solo comprendan la informacidn, sino que también realicen las
practicas de medidas preventivas Yy asi evitar la propagacion de la enfermedad
en el entorno familiar.

Para el trabajo de investigacion este componente viene a ser el familiar del
paciente con tuberculosis que asiste al Centro de Salud Santa quien es el que
recibe, ordena y comprende la informacion acerca de la tuberculosis la cual es
brindada por el profesional de enfermeria.

SALIDA, es el producto que se consigue luego de procesar las entradas, las
cuales deben tener coherencia con los objetivos. El producto o salida se obtiene
mediante el desprendimiento de energia, informacién o materia del entorno.
(Bertalanffy, 1989).

Ademaés de proporcionar informacidn, los profesionales de enfermeria facilitan
sesiones educativas interactivas que incluyen materiales visuales, recursos
didacticos y demostraciones practicas. Estas actividades estan disefiadas para
abordar las inquietudes de los familiares, responder a sus preguntas y fomentar
la practica de medidas preventivas. Los familiares, al recibir esta capacitacion,
deben poner en préctica las medidas preventivas aprendidas. EI cumplimiento
de estas medidas preventivas es crucial para reducir la propagacion de la
tuberculosis y proteger la salud de todos los miembros de la familia.

Para efecto del trabajo de investigacion, la salida es la practica de medidas

preventivas de la tuberculosis.
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Medidas preventivas

Son aquellas acciones dirigidas no solo a evitar que una enfermedad se
desarrolle, sino que ademas se encarga de interrumpir su aumento y mitigar las
consecuencias (Cheesman, 2019).

La practica de medidas preventivas es definida como medidas orientadas a
impedir que aparezca una enfermedad o reducir esta posibilidad, retardar su
avance y mitigar sus consecuencias. (OMS, 1998, como se citd en Lizaraso y
Ruiz, 2019).

Para prevenir la transmision de la tuberculosis entre el paciente y sus familiares
se debe optar por seguir medidas preventivas tales como el cuidado en el hogar,
alimentacion balanceada, higiene personal, control de habitos nocivos y cumplir

sus horas de descanso y suefio.

A. Cuidados en el hogar

El Instituto Nacional de Salud (2018) refiere que mantener los ambientes
ventilados permite una adecuada circulacion del aire en el hogar, a su vez los
rayos solares ingresan por medio de las puertas y ventanas. La falta de
ventilacién incrementa el riesgo de contagio de enfermedades respiratorias,
como es el caso de la tuberculosis entre otras.

Si en el hogar existe un caso de tuberculosis se recomienda limpiar los
ambientes y superficies que estan en contacto con el paciente, pues los gérmenes

aun se encuentran en éstos.

B. Alimentacion saludable

Segin la FAO (s.f.) alimentacion saludable es optar por alimentos que

proporcionen energia y todos los nutrientes que una persona requiere para estar
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sana. Estos nutrientes son: carbohidratos, proteinas, lipidos, minerales,

vitaminas y agua.

La condicién alimentaria de la poblacion es importante debido a que su sistema

inmunoldgico se fortalece con los alimentos consumidos, evitando de este modo

la aparicion de posibles enfermedades.

Algunas de las recomendaciones que brinda la OMS (2022) son:

- Comer todos los dias cereales (arroz, maiz o trigo), legumbres (frijoles o
lentejas), vegetales y frutas frescas en demasia, alimentos de origen animal
(pescado, carne, pollo, huevos, leche o sus derivados)

- Consumir los alimentos en su horario correspondiente (desayuno, almuerzo
y cena) y en las horas de refrigerio comer alguna fruta fresca o fruta seca.

- Una correcta hidratacion va a permitir tener una salud idonea. El agua
potable es la bebida mas econémica y saludable que existe, por tal motivo

se recomienda el consumo de 6 a 8 vasos de agua diaria.

C. Higiene personal

La higiene personal se refiere a mantener el cuerpo aseado y sano. Dentro de la
higiene se encuentra el lavado de manos, la cual consta de hacer uso de agua y
jabdn para eliminar las bacterias y a su vez disminuir la posibilidad de adquirir
infecciones de las vias respiratorias, por ejemplo, la tuberculosis. El lavado de
manos es eficaz si se realizan las siguientes condiciones: Utilizar agua y jabon,
efectuarlo en los momentos claves, si se realiza la técnica correcta y si la

duracién es entre 20 y 30 segundos. (MINSA, 2022).

D. Control de habitos nocivos
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Habito nocivo es aquella conducta que busca la autosatisfaccién por medio de
algln objeto o sustancia que puede poner en riesgo la integridad fisica.

Ingesta de alcohol o alcoholismo

Segun Sanchez (como se citd en Cepeda et al., 2019) la persona alcohdlica
usualmente no se alimenta correctamente y cuando lo hace moviliza los
nutrientes de los alimentos e impide su adecuada absorcién ocasionando de esta
manera el debilitamiento del sistema inmunoldgico. Una vez que el sistema
inmunoldgico se encuentra debilitado es mas facil que se produzca las
enfermedades.

Consumo de drogas o drogadiccion

Ramos et al. (2019) manifiesta que el uso indiscriminado de drogas origina
dependencia y afecciones crénicas en la salud, tales como problemas en las vias
respiratorias, enfermedades en los pulmones e incremento de las glandulas
ubicadas en la mucosa de los bronquios, desencadenando de este modo la
tuberculosis.

Consumo de tabaco o tabaquismo

El consumo de tabaco ocasiona la muerte de 8 millones de personas anualmente,
de las cuales el 40% esta relacionado con enfermedades respiratorias, cancer y
la tuberculosis. Aquellas personas fumadoras tienen mayores posibilidades de
desarrollar tuberculosis y morir por una insuficiencia respiratoria que una
persona no fumadora, debido al dafio en la estructura y funcionamiento de los
pulmones. (OMS, 2019).

Descanso y suefio

Es un estado de relajacion, donde la persona recupera las energias gastadas

durante el dia, para continuar con sus actividades programadas.
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El suefio por otro lado es un estado de reduccién de la conciencia, pero con la
posibilidad de responder ante estimulos que se presenten. ES un proceso
biologico que permite que la persona procese una nueva informacion, se
recomienda que el ser humano debe dormir entre 6 a 8 horas al dia para evitar
enfermedades cardiacas, hipertension, entre otros. (Fabres y Moya, 2021).
RETROALIMENTACION, procedimiento donde el sistema recopila datos
con respecto al avance del producto que a su vez coteja el proposito deseado.
Este proceso implica que las salidas que ingresan al sistema como recurso o
informacion se utilizan como medidas correctivas basadas en los datos
obtenidos, con la finalidad de mejorar parcial o en su totalidad el sistema.
(Bertalanffy, 1989)

En el trabajo de investigacion el componente de retroalimentacion permite
identificar, fortalecer o modificar el nivel de conocimiento sobre la tuberculosis
y las medidas preventivas de la poblacion de estudio, con el fin de prevenir el
contagio entre ellos.

AMBIENTE, circunstancia y condiciones internas y externas que intervienen
en un sistema. Debido a que el entorno siempre se encuentra en constante
cambio (Bertalanffy, 1989). En la investigacion este elemento esta conformado

por el Centro de Salud Santa.
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I1l. MATERIALES Y METODOS
3.1. Método de estudio
Esta investigacion fue de tipo descriptivo, correlacional de corte transversal
(Hernandez y Mendoza 2018).
- Descriptivo: Se describi6 las variables de estudio, nivel de conocimiento y
practicas de medidas preventivas.
- Correlacional: Se determind la relacion que existe entre la variable 1y 2.
- Corte transversal: Se determing las caracteristicas de la unidad de analisis
en un unico momento e inmediatamente se condujo a su descripcion y analisis

(Sanchez, Reyes, y Mejia. 2018).

3.2. Disefo de estudio

Donde:

N: Familiares con pacientes con TB.

X: Nivel de conocimiento sobre la tuberculosis.

Y: Practica de medidas preventivas de tuberculosis.

r: Relacién
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3.3.

3.4.

Poblacion y muestra

3.3.1. Poblacion

Constituida por los familiares de los pacientes con tuberculosis que pertenecen
a la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y Control de la Tuberculosis
del Centro de Salud Santa en el afio 2023.

3.3.2. Muestra

La muestra de estudio estuvo conformada por el total de la poblacion quienes

reunieron los criterios de inclusion.

3.3.3. Unidad de anélisis

Familiar del paciente con tuberculosis del Centro de Salud Santa

3.3.4. Marco muestral

Registro de Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y Control de la
Tuberculosis del Centro de Salud Santa

3.3.5. Criterios de inclusion

- Familiar del paciente con tuberculosis de ambos sexos.

- Familiar que sea mayor de 18 afos.

- Familiar que comparta la misma casa con un paciente con tuberculosis.

- Familiar que acepte voluntariamente participar del estudio.

Aspectos éticos

De acuerdo al cddigo de ética de investigacion de la UNS. (2017). Se establecen
los siguientes principios éticos:

Proteccion de la Persona:

Se tom¢ todas las precauciones necesarias y se evitd dafios que puedan afectar
la integridad de la poblacién de estudio.

Consentimiento Informado (Anexo N°1):
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3.5.

En el transcurso de la investigacion se les informara a los familiares acerca del
tema de investigacion. Se registra la participacion voluntaria previa explicacion
sin afectar la credibilidad y manteniendo el anonimato de los familiares.

Bien comun y Justicia:

Durante la investigacion se debe evitar cualquier efecto negativo que la
investigacion pueda tener en la poblacion, los participantes tendran un trato justo
e imparcial durante la entrevista, respetando su privacidad, valores y creencias
y/o tradiciones, Asimismo, se asegurd que su participacion fue exclusivamente
utilizada para el presente trabajo de investigacion.

Responsabilidad, Rigor Cientifico y Veracidad:

Durante la investigacion se demostré la responsabilidad asegurando la
confiabilidad autenticidad, y credibilidad de sus métodos. Garantizando la
autenticidad de la investigacion en los diferentes momentos del proceso.
Divulgacion de la Investigacion:

Los docentes, investigadores y alumnos de la UNS tienen el compromiso de
difundir y publicar los hallazgos de la investigacion realizada.

Definicion y operacionalizacion de variables

VARIABLE 1

PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS DE LA TUBERCULOSIS
Definicion conceptual

Medidas orientadas a impedir que aparezca una enfermedad o reducir esta
posibilidad, retardar su avance y mitigar sus consecuencias. (OMS, 1998, citado
por Lizaraso y Ruiz, 2019).

Definicion operacional

Medida en la escala ordinal:
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3.6.

- Inadecuado 00 — 14 puntos.

- Adecuado 15— 28 puntos.
VARIABLE 2
NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LA TUBERCULOSIS
Definicion conceptual
Es el producto de la interaccion entre las estructuras cognitivas (informacion
obtenida a través de conceptos y categorias a priori) y la experiencia sensible
(informacién obtenida mediante la experiencia) de la mente del ser humano
(Prado, 2023).
Definicion operacional
Medida en la escala ordinal:

- Nivel bajo: 00 - 05 punto.

- Nivel medio: 06 — 10 punto.

- Nivel alto: 11 — 15 punto.
Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
En la recoleccion de datos se emple6 lo siguiente:
CUESTIONARIO 1: PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS DE
TUBERCULOSIS
Este instrumento es elaborado por la autora: Zuta Aybar (2017) y modificado
por las tesistas, consta de 14 items, las cuales Nunca tiene un valor de 0, A veces
un valor de 1 y siempre un valor de 2.
La clasificacion es de la siguiente manera:

- Inadecuado 00 — 14 punto.

- Adecuado 15 — 28 punto.
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3.7.

3.8.

CUESTIONARIO 2: CONOCIMIENTO SOBRE TUBERCULOSIS
El instrumento ha sido desarrollado por las autoras Gallardo y Quispe (2018), y
modificado por las tesistas, consta de 15 items, donde tiene un valor de 1 punto
la respuesta correcta y un valor de O la respuesta incorrecta.
La clasificacion es de la siguiente manera:

- Nivel bajo: 00 - 05 punto.

- Nivel medio: 06 — 10 punto.

- Nivel alto: 11 — 15 punto.
Validacion y confiabilidad del instrumento
La confiabilidad de los instrumentos se determind mediate la prueba estadistica
del coeficiente alfa de Cronbach teniendo como resultado para el Cuestionario
de practica de medidas preventivas de tuberculosis un valor de 0,758 y para el
Cuestionario de conocimiento sobre la tuberculosis un valor de 0,723 por lo
tanto, la confiabilidad es valida y confiable.
Procedimiento para la recoleccion de datos
En el presente trabajo de investigacion se realizo la siguiente secuencia:

- Se pidio la autorizacion a la directora de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Universidad Nacional del Santa.

- Se realiz6 una visita a la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencién y
Control de la tuberculosis del Centro de Salud Santa, para obtener
informacidn sobre la cantidad de pacientes que asisten al consultorio de
la estrategia.

- Se solicito el permiso a la licenciada de enfermeria encargada de la

Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y Control de la Tuberculosis
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del Centro de Salud Santa para aplicar los instrumentos de nuestro
trabajo de investigacion.
- Seacord6 con la licenciada de enfermeria las fechas en la que se aplico
los instrumentos a la poblacion de estudio.
- Se solicito el permiso a los familiares que participaron en el trabajo de
investigacién mediante el consentimiento informado.
- Se explico las preguntas de los instrumentos y el tiempo de duracion (15
minutos).
- Se aplico los instrumentos y se comprobd que todas las preguntas estén
contestadas.
- Se agradeci6 a los familiares por su colaboracion.
- Finalizada la aplicacion de los cuestionarios se realizé el procesamiento
y el andlisis de los datos obtenidos.
3.9.  Procesamiento y analisis de datos
Para la codificacion de los datos obtenidos se utilizd Software SPSS version 29.
- Nivel descriptivo: Se presentd en tablas unidimensionales y
bidimensionales, ademas de la frecuencia absoluta y relativa.
- Nivel analitico: Se aplicé la prueba estadistica Chi cuadrado (x2),

correlacion de Pearson y las figuras se realizaran en el Software Excel 2016.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

Tabla 1.

Practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro

de Salud Santa, 2023.

PRACTICA DE MEDIDAS

Fi Hi
PREVENTIVAS
INADECUADO 6 231
ADECUADO 20 76,9
TOTAL 26 100,0

Fuente: Cuestionario de Practica de medidas preventivas de Tuberculosis aplicado a los

familiares de los pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa.
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Practica de medidas preventivas
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FIGURA 1:

Practica de medidas preventivas en familiares de pacientes con tuberculosis del

Centro de Salud Santa, 2023.
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Tabla 2

Nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de pacientes con tuberculosis

del Centro de Salud Santa, 2023.

NIVEL DE CONOCIMIENTO Fi Hi
NIVEL BAJO 2 7,7
NIVEL MEDIO 4 15,4
NIVEL ALTO 20 76,9
TOTAL 26 100,0

Fuente: Cuestionario de Conocimiento sobre Tuberculosis aplicado a los familiares

de los pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa.
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FIGURA 2:

Nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de pacientes con tuberculosis

del Centro de Salud Santa, 2023.
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Tabla 3

Nivel de conocimiento y préactica de medidas preventivas en familiares de pacientes

con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.

Préctica de medidas preventivas

Nivel de Total
conocimiento Inadecuado Adecuado
fi % fi % Fi %
Nivel Bajo 1 50% 1 50% 2 100%
Nivel Medio 3 75% 1 25% 4 100%
Nivel Alto 2 10% 18 90% 20 100%
Total 6 23.1% 20 76,9% 26 100%

X?=8,818 ;gl=2; p=0,014 (p < 0,05) significativa;
r= 0,475 Correlacion positiva moderada

Fuente: Cuestionario de Practica de medidas preventivas de Tuberculosis y

Cuestionario de Conocimiento sobre Tuberculosis aplicados a los familiares de los

pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa.
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Nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas
en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de
Salud Santa, 2023.
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FIGURA 3:

Nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas en familiares de pacientes

con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023.
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4.2.

DISCUSION

En la TABLA N°1, Practica de medidas preventivas en familiares de pacientes
con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023. Se observa que el 76.9% de
las personas tienen una practica adecuada de medidas preventivas y solo un

23,1% presenta una practica inadecuada de medidas preventivas.

Vasquez (2018), Cortez (2018) y Martinez y Ramos (2019) en sus
investigaciones obtuvieron una adecuada practica de medidas preventivas en su
poblacion, dichos resultados son similares a los hallados en la presente

investigacion.

Sin embargo, hay investigaciones que difieren con nuestros resultados, tales
como los estudios realizados por Salazar (2020), Garcia (2022) y Romero y
Gonzales (2024), que tienen como resultados una inadecuada préactica de

medidas preventivas en su poblacion.

Los resultados obtenidos muestran que existe una adecuada practica de medidas
preventivas, lo cual podria estar relacionado a que el profesional de enfermeria
esta en constante capacitacion sobre la enfermedad y las medidas preventivas,
permitiendo disminuir la propagacion de la enfermedad entre las personas.
Asimismo, probablemente la enfermera hace uso de los recursos didacticos
necesarios (folletos informativos, rotafolios, etc.) para aportar una informacién

actualizada de dicha enfermedad.

En el campo de la enfermeria la educacion continua es esencial para garantizar
que los profesionales estén debidamente preparados y al dia con los
conocimientos relevantes para sus responsabilidades laborales. Esto les

permitiria realizar educacién individual y grupal sobre diversas enfermedades y
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poder desenvolverse en distintas areas de la salud. (Avila y Marquez, 2022).
Entre las capacitaciones que puede realizar el profesional de enfermeria se
encuentra la prevencion de las enfermedades dirigidas no solo a prevenir la
aparicion de una enfermedad, sino que ademas se encarga de interrumpir su

avance y mitigar las consecuencias (Cheesman, 2019).

Bertalanffy manifiesta que el sistema (familiar) esta continuamente
interactuando y siendo afectado por su entorno, alterandose por carencias,
abundancia, exigencias y presiones del entorno. Este entorno puede ser

percibido como un recurso Gtil o una amenaza. (Lorenzo 2020)

En la TABLA N°2, Nivel de conocimiento sobre tuberculosis en familiares de
pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023, se evidencia que un
76.9% presenta un nivel de conocimiento alto, el 15.4% tiene un conocimiento
medio y solo el 7.7% tiene un conocimiento bajo, por ende, en esta investigacion

predomina un nivel de conocimiento alto

Los resultados de la presente investigacion son similares al estudio de
Travezafio (2021), quien reportd que las personas en convivencia con individuos
con tuberculosis presentan un nivel alto (54.3%), nivel medio (16.3%) y un nivel

bajo (29.3%).

Estos resultados son superiores a las investigaciones realizadas por Campos y
Salinas (2014), Cortez (2018), Véasquez (2018), Martinez y Ramos (2019),
Salazar (2020), Romero y Gonzales (2024), quienes en sus investigaciones
obtuvieron un nivel de conocimiento medio.

Por otro lado, nuestros resultados discrepan de los hallazgos encontrados en la
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investigacion de Garcia (2022) quien encontr6 un nivel de conocimiento bajo en

los familiares de los pacientes con tuberculosis pulmonar.

Los resultados encontrados en la investigacion actual son positivos e indican
que posiblemente la informacion proporcionada por el profesional de enfermeria
hacia los familiares de los pacientes con tuberculosis ha sido efectiva, sin
embargo, es necesario continuar reforzando en la comunicacion y la educacion
sobre la enfermedad debido a que existe una pequefia parte del grupo

poblacional que presenta un nivel de conocimiento medio y bajo.

La educacion que brinda la enfermera abarca varios aspectos, que incluyen la
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad. Esto implica proporcionar
informacién detallada a las familias para educar sobre la tuberculosis y las
acciones que deben tomarse para impedir su propagacion; de esta manera

aumentar sus conocimientos ya existentes

El conocimiento surge de la interaccién entre las estructuras cognitivas, que
abarcan informacion previa en forma de conceptos, y la experiencia sensorial

acumulada por la mente humana. (Prado, 2023)

En la TABLA N°3, Nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas
en familiares de pacientes con tuberculosis del Centro de Salud Santa, 2023. Se
evidencia que 50% de familiares presenta un conocimiento bajo y tienen una
inadecuada practica de medidas preventivas y el otro 50% tienen conocimiento
bajo y una adecuada practica de medidas preventivas. El 75% de los familiares
presentan un conocimiento medio y tienen una inadecuada practica de medidas
preventivas, sin embargo, el 25% presentan un conocimiento medio y tienen una

adecuada practica de medidas preventivas. El 10% de los familiares presentan
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un conocimiento alto y tienen una inadecuada practica de medidas preventivas
sin embargo el 90% presentan un conocimiento alto y tienen una adecuada

practica de medidas preventivas.

Ante la prueba Chi cuadrado se encontré el valor de p = 0.014 mostrando que
hay una relacion estadisticamente significativa entre ambas variables de estudio,
de este modo se acepta la hipotesis de esta investigacion. Ademas, presenta r =
0.475 demostrando una correlacion positiva moderada entre el puntaje de

conocimiento y el puntaje de practica.

Los resultados son similares con Cortez (2018) y Travezafio (2021), quienes en
sus investigaciones, ante la prueba estadistica del chi cuadrado obtuvieron una

relacion directa y significativa (p < 0.05) en ambas variables de estudiadas.

En esta investigacion se evidencia que las personas que poseen un nivel de
conocimiento alto y medio tienden a tener practica de medidas preventivas
adecuadas, mientras que aquellas personas con un bajo nivel de conocimiento

adoptan inadecuada préctica de medidas preventivas.

Probablemente existe diversos factores que pueden influir en el nivel de
conocimiento, tales como el nivel educativo, el acceso a la informacion o tal vez

una experiencia con la enfermedad.

El conocimiento desempefia un papel crucial en la adopcion de medidas
preventivas por parte de los familiares, esto indicaria que las estrategias
educativas e intervenciones del profesional de Enfermeria mejoran la
comprension de la tuberculosis generando un efecto positivo en la adopcién de
medidas preventivas, contribuyendo asi a la disminucion de la propagacion de

la enfermedad.
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V.

CONCLUSIONES Y RECOMENTACIONES

5.1

CONCLUSIONES

El76.9% de los familiares de pacientes con tuberculosis presentan una practica
adecuada de medidas preventivas, mientras que el 23.1% tiene una préactica
inadecuada.

El 76.9% de los familiares de pacientes con tuberculosis presentan un nivel de
conocimiento alto, el 15.4% presenta conocimiento medio y 7.7%
conocimiento bajo.

Existe una relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimiento y la préctica de medidas preventivas de los familiares de
pacientes con tuberculosis (p=0.014), pues a mayor nivel de conocimiento,
mayor proporcion de familiares con préctica adecuada de medidas preventivas

(r=0.475).
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5.2.

1.

RECOMENDACIONES

Realizar investigaciones que permitan identificar los diversos factores que
influyen en el nivel de conocimiento y la practica de medidas preventivas sobre
la tuberculosis en los familiares.

Incentivar a los alumnos de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
Universidad Nacional del Santa a llevar a cabo mas investigaciones con este
grupo poblacional (familiares) ya que es poco comun, pero de gran relevancia
en el &mbito de salud.

Motivar a los profesionales de la salud a llevar a cabo investigaciones que
incluyan a la familia, dado que esta juega un papel crucial en la prevencion de
enfermedades y en la disminucion de la propagacion de la tuberculosis entre
sus miembros.

Incentivar a la Escuela Profesional de Enfermeria a seguir implementando
programas educativos para la prevencion y promocion de la salud, dirigidas a
mejorar el nivel de conocimiento y reducir la propagacion de la tuberculosis.
Motivar a la encargada del Centro de Salud Santa a solicitar un aumento de
recursos humanos con el objetivo de mejorar la eficiencia y calidad en cada
servicio ofrecido.

Continuar con las actividades desarrolladas por los profesionales de la salud
del Centro de Salud Santa de la Estrategia Sanitaria Nacional de Prevencion y
Control de la Tuberculosis, a fin de mantener e incrementar el nivel de

conocimiento y las practicas de medidas preventivas de la poblacion estudiada.
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VIl. ANEXOS

ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Se me ha comunicado que el titulo de esta investigacion es "NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN FAMILIARES DE PACIENTES CON
TUBERCULOSIS DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN SANTA, 2023", Esta investigacion
esta siendo conducida por: Cerin Pimentel, Lady Anayeli y Euribe Blas, Leidy Lucero con la asesoria
de la Mg. Pozo cusma, Betsi Margaret de la Universidad Nacional del Santa. Si accedo a participar en
este estudio, contestando una encuesta, tomara 20 minutos de mi tiempo aproximadamente.
Mi participacién serd voluntaria. La informacion que se recoja seré estrictamente confidencial y no se
podra utilizar para ningun otro proposito que no esté contemplado en esta investigacion. En principio,
los cuestionarios resueltos seran andnimos, por ello seran codificadas utilizando un ndmero de
identificacion. Si la naturaleza del estudio requiriera su identificacién, ello solo seré posible si es que
doy consentimiento expreso para proceder de esa manera.
Si tuviera alguna duda con relacién al desarrollo del proyecto, soy libre de formular las preguntas que
considere pertinentes. Ademas, puedo finalizar mi participacion en cualquier momento del estudio sin
gue esto represente algln perjuicio. Si sintiera incomodidad, frente a alguna de las preguntas, puede
ponerlo en conocimiento de la persona a cargo de la investigacion y abstenerse de responder. Gracias
por su participacion.
Yo doy mi
consentimiento para participar en el estudio y soy consciente de que mi participacion es enteramente
voluntaria.
He recibido informacion en forma verbal sobre el estudio mencionado anteriormente y he comprendido
la informacion y las explicaciones alcanzadas por el equipo investigador. He tenido la oportunidad de
discutir sobre el estudio y hacer preguntas. Al firmar este consentimiento estoy de acuerdo con que mis
datos personales, incluyendo datos relacionados a mi salud fisica y mental o condicion, y raza u origen
étnico, podrian ser usados segun lo descrito en la hoja de informacion que detalla la investigacion en la
gue estoy participando.
Entiendo que puedo finalizar mi participacion en el estudio en cualquier momento, sin que esto
represente algun perjuicio para mi. Entiendo que recibiré una copia de este formulario de
consentimiento e informacion del estudio y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este
estudio cuando éste haya concluido. Para esto, puedo comunicarme con:
Nombre de las investigadoras:

- Cerin Pimentel, Lady Anayeli

- Euribe Blas, Leidy Lucero
Nombre del asesor:

- Mg. Pozo Cusma, Betsi Margaret

Como prueba de consentimiento voluntario para participar en este estudio, fimo a continuacion:

Firma del participante

Firma del Investigador Firma del Investigado
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ANEXO 2

INSTRUMENTO N°1

CUESTIONARIO DE MEDIDAS PREVENTIVAS
Autor: Zuta S. (2017)
Adaptado y modificado por: Lady Anayeli Cerin Pimentel y Leidy Lucero Euribe Blas
PRESENTACION
Buenos dias, nuestros nombres son Lady Anayeli Cerin Pimentel y Leidy Lucero Euribe Blas,
estamos realizando un proyecto de investigacion titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN FAMILIARES DE PACIENTES CON
TUBERCULOSIS EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD, 2023, por lo cual solicitamos
su participacion respondiendo con la mayor sinceridad posible las preguntas que a continuacion
se les presenta, el cual es anonima. Se agradece por anticipado su colaboracion.
INSTRUCCIONES
Lea detenidamente y responda todas las preguntas que a continuacion se les presenta y

complete los datos que correspondan

DATOS GENERALES
- EDAD:

~ SEXO: F( )  M()
_ PARENTESCO

Madre ()  Padre () Hijo () Otros:

SIEMPRE | AVECES | NUNCA
(2) (1) (0)

ENUNCIADOS

HIGIENE

1. Usted utiliza agua y jabon al momento de

lavarse las manos

2. Cuando se lava las manos tiene una

duracion de 20 a 30 segundos

3. Usted se lava las manos constantemente.

CUIDADOS EN EL HOGAR

4. ¢Mantiene ventilado e iluminado el

ambiente donde vive?

5. ¢Usted utiliza algan tipo de desinfectante

al limpiar su casa?
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¢Cuando alguien en su casa tose 0
estornuda se cubre la boca y nariz con
papel desechable, luego lo coloca en una

bolsa y lo desecha?

ALIMENTACION

7.

Usted consume sus 5 comidas diarias:
Desayuno, media mafana, almuerzo,

media tarde y cena

Usted consume de 6 a 8 vasos de agua al
dia.

Incluye en su dieta alimentos que

contienen fibra como: frutas, verduras,

avena, quinua, arroz integral, cebada, trigo

por lo menos 1 o0 2 al dia

10.

Usted evita el consumo de comidas que
contienen preservantes como: gaseosas,
frutas confitadas o enlatadas, chizitos,

papas lays, doritos, chocolates.

CONTROL DE HABITOS NOCIVOS

11.

¢ Usted evita consumir alcohol?

12.

¢Usted evita consumir drogas?

13.

¢Usted evita fumar cigarrillos?

DESCANSO Y SUENO

14. ; Usted duerme 8 horas durante la noche?
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ANEXO 3
INSTRUMENTO N°2

CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE FAMILIARES
Autor: Gallardo y Quispe (2018)
Adaptado y modificado por: Lady Anayeli Cerin Pimentel y Leidy Lucero Euribe Blas
PRESENTACION
Buenos dias, nuestros nombres son Lady Anayeli Cerin Pimentel y Leidy Lucero Euribe Blas,
estamos realizando un proyecto de investigacion titulado “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS EN FAMILIARES DE PACIENTES CON
TUBERCULOSIS EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD, 20237, por lo cual solicitamos
su participacion respondiendo con la mayor sinceridad posible las preguntas que a continuacion

se les presenta, el cual es andnima. Se agradece por anticipado su colaboracion.

INSTRUCCIONES
Lea detenidamente y responda todas las preguntas que a continuacion se les presenta y

complete los datos que correspondan

PREGUNTAS

1. La tuberculosis es una enfermedad de tipo:
a) Hereditario
b) Infeccioso
c) Viral
d) No sabe
2. Sabe como se contagia una persona de tuberculosis:
a) Por el consumo de agua contaminada
b) Por relaciones sexuales
c) Por inhalar gotas expulsadas por una persona enferma de tuberculosis

d) No sabe
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. ¢Cuanto tiempo debe durar la tos para que sea sospechoso de tuberculosis?
a) Mas de 15 dias, con flema

b) Mas de 7 dias con flema

c) Mas 10 dias sin flema

d) No sabe

. ¢ Qué accion debe realizar el paciente al iniciar su tratamiento o cambio de fase?
a) Asistir a consulta médica/nutricional/psicoldgica

b) Asistir a consulta médica

c) Asistir a consulta médica y nutricional

d) Asistir a consulta médica y psicologica

. ¢Conoce Ud. cuéntas fases tiene el tratamiento para la tuberculosis sensible?
a) 1fase

b) 2 fase

c) 3fase

d) No sabe

. ¢ Cuales son los medicamentos que se usan para la tuberculosis?

a) Aspirina, gravol, ampicilina, y etambutol

b) Estreptomicina, ampicilina, gravol y plidan

c) Rifampicina, isoniazida, etambutol y pirazinamida

d) No sabe

. ¢Cual es la accion para lograr curarse de la tuberculosis?

a) Realizar ejercicios fisicos

b) Acudir al centro de salud para toma de tratamiento

c) Alimentarse en exceso

d) No sabe
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8. ¢Qué ocurre con la bacteria de la tuberculosis si abandona el tratamiento?
a) Se vuelven débiles a los medicamentos
b) Se vuelven resistentes a los medicamentos
c) Se mantienen igual
d) No sabe
9. ¢Qué pruebadeben realizarse los familiares que han estado en contacto con la persona
gue tiene tuberculosis?
a) Examen de orina
b) Examen de sangre
c) Prueba de esputo
d) No sabe
10. ¢Qué alimentos debe consumir el paciente con tuberculosis?
a) Pescado y menestras
b) Verduras, frutas y carnes
c) Ninguna de las anteriores
d) Todas las anteriores
11. ¢Que cuidado debe tener el paciente con tuberculosis al toser?
a) Cubrirse la boca al toser con el antebrazo o un pafiuelo
b) Cubrirse la boca con las palmas de las manos
c) No hacer nada
d) No sabe
12. ¢Una persona con tuberculosis debe utilizar mascarilla durante su primera fase del
tratamiento?

a) Si
b) No
c) No sabe
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d) Solo cuando tiene tos

13. ¢Laenfermedad de la tuberculosis es curable?

a) Si, cumpliendo el tratamiento
b) Si, con medicina tradicional
¢) No
d) No sabe
14. ;Como debe mantenerse el cuarto del paciente con tuberculosis para disminuir el
riesgo de contagio?
a) lluminada y con poca ventilacién
b) Con poca iluminacion y ventilada
c) lluminaday ventilada
d) No sabe
15. ¢Cudles son las medidas preventivas de la tuberculosis?
a) Alimentacion saludable e higiene personal
b) Cuidados en el hogar, alimentacién saludable y control de habitos nocivos.
c) Higiene personal y control de habitos nocivos.
d) Cuidados en el hogar, alimentacion saludable, higiene personal y control de habitos

NoCivos.
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ANEXO 4

RESPUESTAS DEL CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE

FAMILIARES
N° PREGUNTAS | RESPUESTA
1. B
2. C
3 A
4. A
5 B
6 C
7 B
8 B
9 C
10. D
11. A
12. A
13. A
14. C
15. D
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